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Introducción 
El accidente cerebro-vascular (ACV)  en pacientes jóvenes es considerado un evento 
relativamente infrecuente. Sin embargo comprende alrededor del 10% de los ACV. 
 
Objetivos 
Los objetivos fueron describir las características demográficas y etiológicas del ACV en 
pacientes jóvenes. Comparar con bibliografía. Investigar el protocolo de estudio utilizado. 
 
Materiales y métodos 
Se estudiaron retrospectivamente 22 pacientes con ACV menores de 50 años, 13 de sexo 
femenino. Se analizaron edad del primer evento, presentación clínica, tipo de ACV (TOAST), 
diagnóstico etiológico y  protocolo de estudio. 
 
Resultados 
La edad media de presentación fue 35 años (rango: 18- 49 años), 13 de sexo femenino, 
proporción hombre-mujer, cercana a 1a1. Excepto aquellos casos en los que se contaba con 
un diagnóstico etiológico previo, todos los pacientes fueron estudiados mediante un protocolo 
completo.  Según la clasificación TOAST, 59% correspondieron al tipo “otras causas”, 18% a 
“indeterminados”, 14% “cardio-embólicos” y 9% enfermedad de pequeños vasos, no 
registrándose enfermedad de grandes vasos.  En cuanto a etiologías, 4 casos 
correspondieron a disecciones arteriales (18,8%) 4 trombofilias (18,8%), 2 neurocisticercosis 
(9%), 2 por suspensión de anticoagulantes orales en pacientes con válvula protésica (9%). El 
resto, a enfermedad de Takayasu, Moya-Moya, aneurisma del septo interauricular con 
foramen oval permeable, e HTA. Seis (6), sin diagnóstico etiológico (27,7%). 
 
Conclusiones 
Encontramos que el ACV “indeterminado” y “otros” fueron los tipos más frecuentes, 
correlacionándose con los datos expuestos en la literatura. Observamos que los pacientes 
fueron estudiados mediante un protocolo de estudio completo, sin embargo, un amplio 
porcentaje permaneció sin diagnóstico. La etiología parasitaria representó un porcentaje 
considerable. 
 
